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Kundservice 020-51 50 40 
www.spv.se

Ansökan om inkomstgaranti eller 
avgångsvederlag 

 

Skicka blanketten till: 
Statens tjänstepensionsverk, SPV 
851 90 Sundsvall 

 eller till spv@spv.se

 

Bra att veta innan du fyller i 
Ansökan gäller anställda som omfattas av 

• förordning (2003:55) om avgångsförmåner för vissa arbetstagare med statlig
chefsanställning

• förordning (2016:411) om tjänstepension, inkomstgaranti och avgångsvederlag för
myndighetschefer

• förordning (2016:1022) om inkomstgaranti, tjänstepension och vissa
försäkringsförmåner för statsråd.

Du som arbetsgivare ska se till att den anställda tagit del av sammanställningen Dina 
anställningsuppgifter. Ansökan ska skrivas under av personalansvarig på den myndighet där 
den anställda tjänstgör.  

1. Den anställdas uppgifter
Förnamn och efternamn Personnummer (ååååmmdd-nnnn) 

E-postadress Telefonnummer dagtid 

2. Förmån och utbetalning
Ansökan gäller 

☐ Inkomstgaranti ☐ Avgångsvederlag
Förmånen ska betalas ut från Sista anställningsdag är 

3. Arbetsgivarens uppgifter
Arbetsgivare Löne- eller myndighetskod 

Kontaktperson 

E-postadress Telefonnummer dagtid 

4. Arbetsgivarens underskrift
Uppgifterna i ansökan stämmer och den anställda har tagit del av sammanställningen Dina anställningsuppgifter. 

Datum Namnteckning 

Namnförtydligande 

Telefonnummer dagtid E-postadress

SPV är personuppgiftsansvarig för den behandling av personuppgifter som sker inom vår verksamhet. Läs mer på spv.se
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